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A degranulação de mastócitos, com liberação de mediadores, ocorre em resposta a 
sua ativação. O processo de degranulação pode resultar na ativação da resposta 
imune inata mediada por mastócitos. Um estudo prévio não demonstrou diferenças na 
densidade de mastócitos em indivíduos HIV+ em tratamento com terapia antirretroviral 
altamente ativa (HAART). Porém, sugere-se que infecções por vírus, como HIV, 
podem resultar em maior ativação de mastócitos. O objetivo do estudo foi avaliar a 
degranulação de mastócitos em pacientes infectados pelo HIV tratados com HAART 
em amostras de gengiva diagnosticadas com gengivite crônica (GC) ou periodontite 
crônica (PC). O trabalho foi aprovado pelo COEP-UFMG (514/07). A amostra foi 
composta de 7 pacientes HIV+ e 6 HIV- apresentando GC, e 10 pacientes HIV+ e 10 
HIV- apresentando PC. Amostras gengivais foram coletadas durante procedimentos 
cirúrgicos periodontais ou extrações dentárias. Foram confeccionadas lâminas coradas 
por azul de toluidina a 0,3%. As densidades (cel/mm²) totais de mastócitos e a 
porcentagem de mastócitos degranulados foram obtidas. Análise estatística foi feita 
utilizando o software BioEstat 4.0. Indivíduos com GC HIV+ apresentaram densidade 
média de 41,4±27,8 cel/mm2 e 45% de mastócitos degranulados, enquanto GC HIV- 
densidade de 57,1±25,9 cel/mm2 e 62% de mastócitos degranulados. Indivíduos com 
PC HIV+ apresentaram densidade média de mastócitos de 53,0±26,5 cel/mm2 e 43% 
de mastócitos degranulados, enquanto PC HIV- densidade de 57,0±30,3 cel/mm2 e 
54% de mastócitos degranulados. Embora indivíduos HIV+ apresentassem menor 
densidade de mastócitos e menor porcentagem de mastócitos degranulados, 
diferenças estatisticamente significativas não foram observadas. Indivíduos HIV+ e 
HIV- com GC e PC não apresentam diferenças na densidade e porcentagem de 
degranulação de mastócitos. Apoio CNPq: 309209/2010-2; FAPEMIG: CDS-APQ-
01835-13.  
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